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要旨
　ここ数年猛暑が続き熱中症による死者の発生が度々報道されている。熱中症は適切な対応を行なえ
ば予防し得る病態である。暑熱環境を知る手段として我々は「暑さ指数（WBGT）」を測定し、それ
を基に高齢者の生活環境等の温度環境を適切に管理し熱中症予防対策の手段として用いたのでその成
果を報告する。
1．緒言
　近年猛暑の夏が続き熱中症の発生が多発し、高齢者の死亡や産業保健の領域において労働災害によ
る死亡が発生している1）、2）。
　　熱中症（表1）は環境温度の適正な管理と健康状態に注意を行なえば予防し得る病態である。
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表１　熱中症の症状と重症度分類
分類 症　状 重症度
Ⅰ度
めまい・失神
「たちくらみ」という状態で、脳への血流が瞬間的に不十分になったことを示
し、” 熱失神 “ 呼ぶこともあります。
筋肉痛・筋肉の硬直
筋肉の「こむら返り」のことで、その部分の痛みを伴います。発汗に伴う塩分
（ナトリウムなど）の欠乏により生じます。これを “ 熱痙攣 “ と呼ぶこともありま
す。
大量の発汗
Ⅱ度
頭痛・筋肉の不快・吐き気・倦怠感・虚脱感
体がぐったりする、力が入らないなどがあり、従来から “ 熱疲労 ”“ 熱疲弊 ” と言
われた状態です。
Ⅲ度
意識障害・痙攣・手足の運動障害
呼びかけや刺激への反応がおかしい、体にガクガクとひきつけがある、真っすぐ
に走れない・歩けないなど。
高体温
体に触ると熱いという感触です。従来から “ 熱射病 ” や “ 重度の日射病 “ と言わ
れていたものがこれに相当します。
 熱中症環境保健マニュアル　（2011年５月改訂版）
　温度管理に関しては以前より WBGT（Wet Bulb Globe Temperature）（暑さ指数）の測定の意義
が知られており、現在は地域の「暑さ指数」が環境省熱中症予防情報より入手することが出来る3）。
WBGT は乾球温度、湿球温度、黒球温度の測定から求められるが、最近は手軽に WBGT の測定出
来る器材も販売され容易に測定することが出来る。
　我々はここ数年間、主に医療・福祉施設や事業所で WBGT を測定し、施設における環境温度管理
に用いてきた。
２. 方法
⑴「暑さ指数」WBGT の測定
 　「暑さ指数」WBGT（Wet Bulb Globe Temperature 湿球黒球温度）は、乾球温度、湿球温度、黒
球温度の値を用いて下記の方法により計算される。
　屋外：WBGT ＝ 0.7×湿球温度＋0.2×黒球温度＋0.1×乾球温度
　屋内：WBGT ＝ 0.7×湿球温度＋0.3×黒球温度
　我々は佐藤計測器製作所製作の熱中症暑さ指数計 SK-150GT（図１）を用いて WBGT を測定した。
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⑵測定施設及び時刻
 　測定年度はそれぞれ異なるが測定時期は夏期の７月から９月であり、午後２時の測定値を用いた。
測定した施設は介護老人保健施設（以下施設 A）、特別養護老人ホーム（以下施設 B）、医療施設（以
下施設Ｃ）の２階病棟である。参考に示した事業所では事務所内の他屋外の作業場および重機の中で
WBGT を測定した。尚、WBGT「暑さ指数」の判定は「日常生活における熱中症予防指針」4）に従っ
た（表２）が、日本体育協会からは「熱中症予防のための運動指針」5）が示されている。施設Ｂ及び
施設Ｃの所在地の WBGT は環境省熱中症予防情報より入手した3）。
表１　熱中症予防のための運動指針
温度基準
（WBGT）
注意すべき生活活動の目安 注意事項
危険
（31℃以上） すべての生活活動でおこ
る危険性
高齢者においては安静状態でも発生する危険性が大
きい。外出はなるべく避け，涼しい室内に移動する。
厳重警戒
（28～31℃）
外出時は炎天下を避け，室内では室温の上昇に注意
する。
警戒
（25～28℃）
中等度以上の生活活動で
おこる危険性
運動や激しい作業をする際は定期的に充分に休息を
取り入れる。
注意
（25℃未満）
強い生活活動でおこる危
険性
一般に危険性は少ないが激しい運動や重労働時には
発生する危険性がある。
 日常生活における熱中症予防指針　日本生気象学会
図1　WBGT 測定器材
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３. 結果
　施設 A（「図２」）は空調施設が整備されておらず、測定した何れの場所でも測定期間中に「日常
生活における熱中症予防指針」の温度基準（WBGT）「注意」以上であり、実際に熱中症症状による
と考えられる発熱者がを認められた。
図２　　施設 A　WGBT 変動と発熱者数　　
　施設 B（図３）及び施設 C（図４）では空調設備が完備されており室外の WBGT が「厳重警戒」
以上を示した時でもほぼ「注意」の範囲であり、熱中症の発生者は認められなかった。この２施設で
は WBGT を用いた施設内の環境温度の調整に留意しており、WBGT 測定の有効性を示したものと
考える。
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図3　施設 B　WBGT の変動　　　　　　
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図４　施設 C　WBGT の変動　　　　
　尚、事業所では測定期間中時に「厳重警戒」ないし「危険」を示すこともあり、従業員に対する作
業環境の対策が必要であることが示された（図５）。
図５　事業所　WBGT 変動
４. 考察
　ここ数年の猛暑の影響で毎年熱中症による死者が報告されており、熱中症の予防対策が夏期におけ
る健康管理の課題となっている6）。熱中症は温度環境を知り、適切な対応を採ることで予防すること
が出来る病態である。
　熱中症とは「高温多湿な環境下で、水分やナトリウムの恒常性が崩れることと体温の恒常性が破綻
することによる障害の総称です」7）と説明ており、又「高温多湿な環境下において、体内の水分及び
塩分のバランスが崩れたり、体温調整機能がうまく働かないことにより、体内に熱がたまり、筋肉痛
や大量の発汗、さらには吐き気や倦怠感などの症状が現れ、重症になると意識障害などが起こりま
す。」とされ、さらに「屋外で活動しているだけでなく、室内で特に何もしていなくても熱中症を発
症し、救急搬送されたり、死亡する事例が報告されています」と解説されている。
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　熱中症は症状と重症度によりⅠ度からⅢ度までに分類されている（表１）8）。熱中症を引き起こす
要因としては個人の身体的条件や環境条件が関連している。身体的要因として脱水状態にある人、高
齢者、肥満の人、過度の衣服を着ている人、普段から運動をしていない人、暑さに慣れていない人、
病気の人、体調の悪い人等であうると説明されている。
　高齢者はホメオスターシス（恒常性）機能低下 の低下により、環境要因の変化等諸種ストレスに
対する反応が減弱 、体温調節機能の低下等が認められる9）。、又温熱感や口渇感を感じにくく、発汗
等の反応が鈍い等のため体温の変化に適切に対応出来ない等の問題がある。
　熱中症の発生予防のためには温熱環境の影響を知ることが大切であり、そのために暑熱環境条件を
表す指標として WBGT が有用であるとされてきた10）。厚生労働省は熱中症予防のためＷＢＧＴを把
握することを勧めており、産業衛生の領域では労働災害としての熱中症対策が打ち出され WBGT 値
の低値を図るよう促している11）。スポーツ医学においてもＷＢＧＴを用いた運動実施を勧めており12）、
日本体育から「熱中症予防ガイドブック」13）が発行されている。
　高齢者の熱中症の発症状況の調査結果では、その多くが自宅室内で発症していたことより、
WBGT を用いた環境温度の管理の必要性を指摘され、空調施設の適正利用を勧められており、熱中
症の発症はＡＤＬの低下に繫がったとの報告もある14）。
　WBGT を用いた熱中症判定に対して種々の意見がみられるが15）、16）我々は高齢者施設における温度
環境の適正な管理を行なう為に施設内の WBGT を測定することで、熱中症発症の予防に有効である
と考えている。
5. 結語
　熱中症発症を予防のするために有効な指標をとされる WBGT を測定し、温熱環境を適正に管理す
ることが有用であることを経験した。
付記　本論文の要旨の一部は中川　孝子が第62回東北公衆衛生学会（盛岡）にて報告した。
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